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Abstract Several studies have identified miscon-
ceptions about human papillomavirus (HPV),
which can lead to negligent behavior and risk to
the health of the population. This article aims to
assess the knowledge of men and women about
HPV in the city of Ipatinga, Minas Gerais, and
evaluate socioeconomic factors and preventive
measures associated with such knowledge. It in-
volved a cross-sectional study with 591 subjects
living in the city, by means of stratified sampling
by quotas proportional to the number of individ-
uals by sex and age in each of the eight admin-
istrative regions of the city. Pearson’s chi-square
test or the t=Student test and the binary logistic
regression model were used to assess the factors
associated with knowledge about HPV. Less than
half (40.1%) of the respondents said they knew
what HPV was. Factors associated with having
knowledge about HPV were being female, having
secondary or tertiary education, using the private
health service, having heard about or seen a cam-
paign about HPV and knowing of the existence
of a vaccine against HPV. There is a great deficit
of knowledge about HPV and vague information
of what is known, favoring actions with a poten-
tial risk to personal health, including that of the
partner.

Key words HPV, STD, Knowledge

Resumo Virios estudos tém identificado con-
ceitos erréneos sobre o Papiloma Virus Humano
(HPV), o que pode propiciar comportamentos ne-
gligentes e de risco para a saiide da populagdo. O
objetivo deste artigo é avaliar o conhecimento de
homens e mulheres acerca do HPV na populagdo
do municipio de Ipatinga-MG, além de avaliar os
fatores socioecondmicos e as atitudes preventivas
associadas a esse conhecimento. Estudo transver-
sal, com 591 individuos residentes na cidade de
Ipatinga, por meio de amostragem estratificada
por quotas, proporcional ao niimero de individuos
por sexo e idade em cada uma das oito regionais
administrativas da cidade. Para avaliar os fato-
res associados ao conhecimento sobre HPV foram
utilizados os testes qui-quadrado ou t-Student e
modelo de regressdo logistica bindria. Menos da
metade (40,1%) dos entrevistados afirmaram sa-
ber 0 que é HPV. O:s fatores associados ao relato de
conhecimento sobre HPV foram: ser do sexo femi-
nino, ter nivel de escolaridade médio ou superior,
utilizar o servigo de satide particular, ter ouvido
ou visto alguma campanha sobre HPV e saber da
existéncia da vacina contra o HPV. Existe gran-
de déficit de conhecimento sobre o HPV e pouca
qualificagio do que se sabe, favorecendo agdes com
risco potencial a saiide, inclusive do parceiro.
Palavras-chave HPV, DST, Conhecimento
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Introducao

A infecg¢do pelo Papiloma Virus Humano (HPV)
é uma das doengas sexualmente transmissiveis
(DST) mais frequentes no mundo'. Estima-se
que entre 75 a 80% da populagdo serd acometida
por pelo menos um dos tipos do HPV ao lon-
go da vida®. Mais de 630 milhdes de homens e
mulheres (1:10 pessoas) estdo infectados. Para o
Brasil, estima-se que haja 9 a 10 milhoes de in-
fectados por esse virus e que, a cada ano, 700 mil
NOVvos casos ocorram’.

O HPV ¢é um virus de DNA, ja descritos mais
de 200 tipos, agrupados pelo potencial oncogé-
nico. Aproximadamente 45 tipos infectam o epi-
télio do trato anogenital masculino e feminino®.
Segundo o Manual de Controle das Doengas Se-
xualmente Transmissiveis (DST), de 2006*, po-
dem ser classificados como de baixo risco (tipos
6,11, 42,43 e 44) e de alto risco (tipos 16, 18, 31,
33,35, 39, 45, 46,51, 52, 56,58, 59 e 68). No mun-
do, cerca de 105 milhdes de pessoas sdo positivas
para o HPV 16 ou 18, E atribuido potencial on-
cogénico para alguns tipos de canceres de colo de
utero (carcinoma espinocelular), vulva e vagina,
pénis, anus, laringe, faringe e cavidade oral*.

A infec¢do decorre principalmente do conta-
to sexual sem prote¢do, que permite, por meio de
microabrasdes, a penetragdo do virus na camada
profunda do tecido epitelial. Entretanto pode-se
dar pelo contato direto ou indireto com as le-
sdes em outras partes do corpo’. Ainda é descri-
ta a transmissdo vertical durante a gestacio ou
no momento do parto. As lesdes apresentam-se
na forma de verruga comum, verruga genital ou
condiloma, popularmente conhecida como “cris-
ta de galo” O diagnéstico clinico se dd pela pre-
senca de lesdes unicas ou multiplas, granulares e
verrugosas’. E assintomatica na maioria das vezes
e, quando presente, inclui prurido, hiperemia va-
ridvel e descamacdo local. A técnica do Papanico-
lau é 0 exame que identifica as alteragdes celulares
por ele induzidas no colo de ttero, sendo indica-
do na rotina de rastreio para o cancer cervical*®.

Existem alguns fatores envolvidos no risco de
infeccdo: comportamento sexual de risco, inicio
precoce da vida sexual, nimero de parceiros se-
xuais, higiene genital inadequada, alteragoes da
imunidade celular, auséncia da circuncisao mas-
culina, tabagismo e presenca de outras DSTs*”°.

Em decorréncia da veiculagdo de informagoes
acerca da incidéncia de DST, vem ocorrendo um
aumento do uso de preservativos entre jovens em
geral. Entretanto, apesar do conhecimento entre
os jovens de que o HPV pode se desenvolver em
ambos 0s sexos, a maioria pensa que as complica-

¢Oes sdo mais graves e a incidéncia é maior entre
as mulheres''. Entre universitdrios na Colémbia,
apenas cerca de 32% dos estudantes possuiam
nivel de conhecimento médio sobre o tema, tor-
nando essa populacdo susceptivel & exposicdo
e transmissdao do virus'2. Em torno de 20% das
mulheres infectadas omitiam essa informagdo do
parceiro devido a falta de apoio, a acusagoes de
traigdes e a reagdes grosseiras”’. Hd necessidade
de as mulheres acessarem conhecimento e enten-
der a doenga, pois o desconhecimento dificulta
tomadas de decisao, agravadas por fatores emo-
cionais'*. Entre adolescentes chilenas, mais da
metade afirmou que o cincer de colo uterino é
diagnosticado mediante exame de sangue e, para
70%, pelo exame de urina. Cerca de 60,6% apon-
taram a hereditariedade como fator de risco para
infecgdo; e para apenas 47,8%, a transmissdo po-
deria ocorrer por contato sexual, sem penetracdo
e sem protecao.

E perspicaz a indagagdo de que o nivel de co-
nhecimento influencie na utilizagao de métodos
preventivos para o HPV, tornando-se importante
fator na interrupg¢do dessa morbidade. Dessa for-
ma, pode ser util na elabora¢io de politicas pua-
blicas de satide para combate as DSTs, uma maior
énfase na informagao segundo a peculiaridade de
cada grupo social.

O objetivo deste estudo foi avaliar o conhe-
cimento de homens e mulheres acerca do virus
HPV na populagdo de um municipio do interior
de Minas Gerais, além de avaliar os fatores so-
cioecondmicos e atitudes preventivas associadas
a esse conhecimento.

Métodos

Estudo descritivo, com delineamento transversal,
realizado no municipio de Ipatinga, no ano de
2014. Ipatinga é uma das cidades que compdem
a regido metropolitana do Vale do A¢o, localiza-
da no leste do estado de Minas Gerais. De acor-
do com o censo demogréfico de 2010, a cidade
possui um total de 239.177 habitantes e, desses,
51,47% sao do género feminino’s. A maioria da
popula¢do encontra-se distribuida nas idades
entre 15 e 34 anos e residentes em zona urbana.
A economia do municipio estd ancorada na in-
dastria, e um pequeno percentual vem da agro-
pecudria, mas ainda possui a colaboragdao da
area de turismo de negdcios. Ipatinga conta com
hospitais bem estruturados, Unidades de Pronto
Atendimento e védrios centros de aten¢do primd-
ria, que servem inclusive como apoio as cidades
adjacentes".



O tamanho da amostra considerou uma
populagdo total de 174.363 individuos (com 18
anos ou mais), residentes na 4rea urbana da ci-
dade de Ipatinga-MG, segundo censo de 2010.
Para um nivel de significAncia de 5%, poder de
80% e precisao de 4%, estimou-se uma amos-
tra de aproximadamente 600 individuos (Open
Epi versao 3.01). A metodologia utilizada foi de
amostragem estratificada por quotas'. As quo-
tas tiveram distribui¢do proporcional ao ndme-
ro de individuos por sexo e idade em cada uma
das nove regionais administrativas da cidade'’.
Além disso, foram coletados dados no territorio
de cada uma dessas regionais, com ntmero de
entrevistados proporcional ao nimero de habi-
tantes da regional, visando garantir representa-
tividade da popula¢do do municipio. Durante a
andlise dos dados, a regional 9 foi agrupada a 5,
em virtude de um ‘n’ amostral baixo e pela proxi-
midade geogréfica.

A abordagem para coleta de dados realizada
foi de forma verbal, por meio de formuldrios es-
truturados, em ambientes publicos e/ou privados
da cidade de Ipatinga — MG, com individuos que
residiam nos bairros previamente estabelecidos
na amostragem. Os formuldrios foram pré-testa-
dos em uma amostra de cerca de 50 pessoas resi-
dentes em um dos bairros da cidade e revisados
conforme surgiam eventuais problemas de com-
preensdo ou preenchimento. A coleta dos dados
foi realizada no periodo de junho a agosto de
2014. Durante a coleta dos dados, houve recusa
de participagdo por 17 sujeitos abordados e fo-
ram descartados 9 formuldrios de individuos que
pertenciam a outro municipio vizinho, totalizan-
do uma amostra de 591 entrevistados.

A varidvel desfecho do estudo foi ter afirmado
saber ou ndo o que é HPV. Para verificar a valida-
de dessa variavel, foi utilizada uma metodologia
proposta por Osis et al."’, nomeada neste estudo
como “conhecimento minimo” sobre HPV. Pos-
suiria “conhecimento minimo” sobre o tema o
entrevistado que afirmasse saber o que é HPV e
que também informasse pelo menos uma das as-
sertivas: que “é uma DST”, que “pode causar cin-
cer” ou que “pode provocar verruga/condiloma”.

Foram consideradas como varidveis explica-
tivas caracteristicas sociodemograficas e questdes
relacionadas as praticas preventivas.

As varidveis sociodemogrificas estudadas fo-
ram género, regional/bairro, religido, escolarida-
de, estado civil, servigo de sadde, idade, nimero
de filhos, renda familiar.

As varidveis utilizadas para caracterizar o co-
nhecimento sobre HPV foram meio de comuni-
cagdo por onde soube a maioria das informagoes,

saber e citar a(s) forma(s) de transmissdo, quem
pode pegar (homem/mulher/crianga), saber da
transmissdo vertical da infecgdo. J4 as varidveis
relacionadas as atitudes preventivas foram saber
da existéncia de vacina, ter visto ou ouvido al-
guma campanha de HPV e/ou DST, fazer ou ter
inteng¢do de uso do preservativo, ter realizado o
Papanicolaou/Citopatoldgico/Preventivo  (ape-
nas para mulheres).

Os dados coletados foram agrupados no
banco de dados por meio do programa Epi-info
versdo 7.0 e analisados no programa SPSS versao
15.0. Para andlise descritiva dos dados, foram
utilizadas tabelas de distribuicdo de frequéncias
e medidas de tendéncia central e variabilidade.
Para avaliar os fatores associados ao conheci-
mento sobre HPV, foram utilizados, na anélise
univariada, os testes qui-quadrado de Pearson ou
t-Student. Na andlise multivariada, foi utilizado
o modelo de regressdo logistica bindria. Para en-
trada no modelo, foram consideradas as varidveis
com valor-p menor que 0,20, na analise univa-
riada. Foi utilizado o método backward com re-
tirada das varidveis do modelo uma a uma. Para
permanéncia da varidvel no modelo final, foi
considerado um nivel de significAncia de 5%, as-
sim como nas demais andlises realizadas.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Centro Universitario do Leste de
Minas Gerais — Unileste. A participa¢do na pes-
quisa se deu de forma voluntdria, tendo sido ne-
cessdria a assinatura do termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE). Os formulédrios ndao
possufam dados que permitissem identificar o
sujeito, sendo garantido o anonimato.

Resultados

De acordo com os resultados (Tabela 1), obser-
vou-se que menos da metade (40,1%) dos entre-
vistados afirmaram saber o que é HPV e, desses,
93,25% tém um conhecimento minimo sobre a
doenga. A maioria das informagdes sobre o as-
sunto foi obtida via TV (47,3%), seguidas de pro-
fessores (25,3%) e pela internet (24,1%). Dentre
aqueles que asseguraram ter conhecimento sobre
o HPV, 97,3% garantiram que a relagdo sexual
¢ uma forma de transmissdao, enquanto apenas
10% indicaram o contato com a lesdo. Por meio
de objetos contaminados e transfusao sanguinea
foram opgdes relatadas por 14% e 11,8% dos en-
trevistados, respectivamente.

A maioria dos individuos questionados
(96,6%), responderam que mulheres podem
contrair HPV, enquanto os que responderam que
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Tabela 1. Caracterizacao da percepg¢do sobre HPV entre moradores da cidade de Ipatinga (2014).

Frequéncia Percentual (%)

Vocé sabe o que é HPV?(n = 591)
Nao
Sim
Conhecimento Minimo sobre HPV (n = 237)
Sim
Nao

Por qual meio de comunicagao vocé obteve a maioria das informagdes

sobre o HPV?(n = 237)
vV
Professores
Internet
Cartaz/folder/folheto
Profissionais de saude
Amigos
Meédicos
Jornal/Revista
Rédio
Outros meios *

Sabe qual a forma de transmissao do HPV? (n = 237)
Nao
Sim

Quais? (n =221)
Relagao Sexual
Objetos
Transfusdo Sanguinea
Contato com a lesdo
Beijo
Materno-fetal
Ar
Outras formas

Quem pode pegar HPV? (n = 237)
Homens
Mulheres
Criangas
Nao sabe

354 59,9
237 40,1
221 93,25
16 6,75
112 47,3
60 25,3
57 24,1
31 13,1
30 12,7
28 11,8
24 10,1
22 9,3
8 3,4
25 10,5
16 6,8
221 93,2
215 97,3
31 14,0
26 11,8
22 10,0
13 5,9
2,7

3 1,4
1,8

194 81,9
229 96,6
97 40,9
8 3,4

* Experiéncia propria, filho(a), esposa.

homens e criangas poderiam contrair o virus fo-
ram 81,9% e 40,9%, respectivamente.

Mais da metade das pessoas pesquisadas
(56,5%) relatou acreditar que o bebé pode con-
trair o HPV durante a gestacdo, enquanto 30%
nio souberam responder se poderia ou nao.

O género feminino (Tabela 2) prevaleceu en-
tre os entrevistados (52,3%), sendo esse grupo o
que apresentou maior percentual dos que sabiam
o que era 0 HPV (46,9%) (valor-p < 0,001).

Dentre as regionais, observou-se que a regio-
nal 1 apresentou maior percentual de entrevis-
tados que sabiam o que era 0 HPV (57,9%), e a
regional 4, 0 menor percentual (32,5%).

Os percentuais de protestantes (46,2%) e
catolicos (45,7%) que participaram da pesquisa
foram préximos, e a andlise sobre o conhecimen-
to ndo mostrou diferenca significativa entre eles
(valor-p = 0,839).

Com relagdo ao nivel de escolaridade, a
maioria havia cursado o ensino médio (49,6%),
enquanto apenas 17,7% concluiram o ensino
superior. Dentre aqueles com maior nivel de es-
colaridade, mais da metade (64,8%) afirmou ter
conhecimento sobre o HPV; jé entre os que pos-
suiam o ensino médio e o fundamental, esse rela-
to foi de apenas 43,7% e 21,2%, respectivamente
(valor-p < 0,001).



Tabela 2. Caracteriza¢ao dos dados sociodemogréficos na amostra total e comparados ao conhecimento relatado
sobre o HPV entre moradores da cidade de Ipatinga no ano de 2014.

Frequéncia (%) Vocé sabe o que é HPV? V? Valor-p
Nao Sim
Género <0,001*
Masculino 282(47,7%) 190(67,4%) 92(32,6%)
Feminino 309(52,3%) 164(53,1%) 145(46,9%)
Religiao 0,839%
Catélico 270(45,7%) 164(60,7%) 106(39,3%)
Protestante 273(46,2%) 163(59,7%) 110(40,3%)
Outros 48(8,1%) 27(56,3%) 21(43,8%)
Escolaridade <0,001*
Fundamental 193(32,7%) 152(78,8%) 41(21,2%)
Ensino Médio 293(49,6%) 165(56,3%) 128(43,7%)
Superior 105(17,7%) 37(35,2%) 68(64,8%)
Estado civil 0,033*
Sem parceiro 281(47,5%) 181(64,4%) 100(35,6%)
Com parceiro 310(52,5%) 173(55,8%) 137(44,2%)
Servico de satide utilizado maioria <0,001*
na maioria das vezes
Publico 340(57,5%) 232(68,2%)  108(31,8%)
Particular 251(42,5%) 122(48,6%)  129(51,4%)
Idade <0,001**
Média 40,0 41,9 37,1
Desvio padrao 15,5 17,0 12,3
Numero de filhos <0,001**
Média 1,7 2,0 1,2
Desvio padrao 2,0 2,3 1,3
Renda Familiar (saldrios) minimos) <0,001%*
Média 3,5 3,0 4,1
Desvio padrao 3,1 3,2 2,8

*Teste qui-quadrado**Teste t-Student.

A maioria da amostra (52,5%) possuia par-
ceiro, sendo observado dentro deste grupo que
44,2% possuiam conhecimento sobre o assunto
(valor-p = 0,033).

Os individuos que utilizavam o servigo de
satde publica (57,5%) eram a maioria, mas hou-
ve menor propor¢ao dos que conheciam a respei-
to do virus (31,8%) (valor-p < 0,001).

As médias de idade e ntimero de filhos foram
mais elevadas entre os entrevistados que nao re-
lataram conhecer sobre HPV, enquanto a média
da renda foi maior entre aqueles que declararam
ter conhecimento sobre o virus. Essas diferencas
também foram estatisticamente significativas
(valor-p < 0,001).

De acordo com a Tabela 3, menos da metade
dos entrevistados declarou saber da existéncia de
vacina contra o HPV (49,7%). Entretanto, dentre
eles, a maioria (56,5%) conhecia sobre o HPV,
enquanto dos que nao sabiam a respeito da va-
cina, apenas 23,9% relataram conhecer sobre o
virus (valor-p < 0,001).

A maior parte dos individuos questionados
(54,8%) desconhecia campanhas de HPV, mas os
resultados demonstraram que o conhecimento
sobre o tema foi maior dentre aqueles que ja ha-
viam visto ou ouvido alguma campanha relacio-
nada ao assunto (64,8%) (valor-p < 0,001).

Campanhas sobre DSTs ja tinham sido vis-
tas ou ouvidas pela maioria das pessoas entre-

oo
w
S8}

810 098-6¥8:(€)€T ®AID[0D) IPNES X} BIOUID)



0
[
S

Abreu MNS et al.

Tabela 3. Caracteriza¢ao dos dados sobre preven¢ao na amostra total e comparados ao conhecimento relatado
sobre o HPV entre moradores da cidade de Ipatinga no ano de 2014.

Frequéncia Vocé sabe o que ¢ HPV? Valor-p
(%) Nio Sim
Existe vacina contra o HPV? <0,001*
Sim 294(49,7%) 128(43,5%)  166(56,5%)
Nao Sabe 297(50,3%) 226(76,1%)  71(23,9%)
Ep\i;l; ou ouviu sobre alguma campanha de <0,001*
Nio 324(54,8%) 260(80,2%)  64(19,8%)
Sim 267(45,2%) 94(35,2%)  173(64,8%)
Jé viu ou ouviu sobre alguma campanha de <0.001*
DST (Doenga Sexualmente Transmissivel)? ’
Nao 132(22,3%) 101(76,5%)  31(23,5%)
Sim 459(77,7%) 253(55,1%) 206(44,9%)
Usa camisinha nas relagoes sexuais? 0,698*
Nao 302(51,1%) 178(58,9%) 124(41,1%)
As Vezes 81(13,7%) 48(59,3%)  33(40,7%)
Sempre 121(20,5%) 74(61,2%)  47(38,8%)
Nio tem vida sexual. Mas usaria. 64(10,8%) 37(57,8%)  27(42,2%)
Nio tem vida sexual. Mas ndo usaria. 23(3,9%) 17(73,9%) 6(26,1%)
Jé fez exame preventivo? (Apenas mulheres) 0,002%
Nao 49(15,9%) 36(73,5%) 13(26,5%)
Sim 260(84,1%) 128(49,2%) 132(50,8%)

*Teste qui-quadrado.

vistadas (77,7%). Este grupo apresentou maior
propor¢ao dos que relataram ter conhecimento
sobre o HPV (valor-p < 0,001).

Mais da metade (51,1%) dos que responde-
ram ao questiondrio declararam nao fazer uso
de preservativos nas relagdes sexuais, sendo que
0 usar ou ndo o preservativo nas relacdes sexu-
ais nao interferiu significativamente no conhe-
cimento sobre HPV, ja que esse conhecimento
variou entre 38,8% para aqueles que usam a ca-
misinha sempre e 41,1% para os que ndo usam
(valor-p = 0,698).

Com rela¢do ao exame preventivo, grande
parte das mulheres entrevistadas (84,1%) disse ja
ter realizado o exame e, entre elas, 50,8% conhe-
ciam sobre o virus, enquanto entre as que nunca
realizaram o exame, esse percentual foi de apenas
26,5% (valor-p = 0,002).

De acordo com a anélise multivariada (Tabela
4), os fatores associados ao relato de conhecimen-
to sobre HPV foram ser do género feminino, ter
escolaridade média ou superior, ter ouvido falar
de campanha sobre HPV e saber da existéncia da
vacina para HPV. Pode-se afirmar que quem ¢
do género feminino tem 1,69 vezes mais chance
de conhecer sobre o HPV que o género oposto.

A chance de ter esse conhecimento é 1,61 vezes
maior se a pessoa frequenta um servigo de sau-
de particular comparado com quem frequenta o
servigo publico. Ter nivel de escolaridade elevado
interfere significativamente (valor-p < 0,001) no
conhecimento, ja que quem tem o ensino superior
possui 3,59 vezes mais chance comparado a quem
possui apenas o ensino fundamental. Quem j4 viu
ou ouviu alguma campanha sobre HPV demostra
uma probabilidade 4,5 maior de conhecer sobre
o HPV comparado com quem nunca viu, e saber
sobre a existéncia da vacina também aumenta em
2,19 vezes a chance de saber sobre o virus.

Discussao

A maior parte dos entrevistados relatou nao sa-
ber o que é o HPV, sendo que esse conhecimento
foi ainda menor entre homens, pessoas que uti-
lizavam o servigo de satide publica, com baixa
escolaridade, que nunca ouviram falar de campa-
nha sobre o virus e que ndo sabem da existéncia
da vacina contra HPV.

Mensurar o grau de conhecimento da popu-
lagdo sobre o HPV é importante, uma vez que



Tabela 4. Anélise multivariada (regressao logistica bindria) avaliando os fatores associados a afirmacao sobre
conhecer o HPV entre moradores da cidade de Ipatinga no ano de 2014.

Valor-p OR

IC95%
Limite inferior Limite superior

Sexo
Masculino
Feminino
Servigo
Publico
Particular
Escolaridade
Até fundamental
Médio
Superior
Ja viu ou ouviu sobre alguma campanha de DST
Nao
Sim
Existe vacina contra o HPV?
Nao

Sim

1,00 - -

0,009 1,69 1,14 2,51
1,00 - -

0,021 1,61 1,08 2,41
1,00 - -

0,004 2,01 1,25 3,21

< 0,001 3,59 1,95 6,62
1,00 - -

< 0,001 4,50 2,99 6,78
1,00 - -

< 0,001 2,19 1,45 3,31

OR = Odds RatiolC95% = Intervalo de 95% de Confianga.

permite, via resultados obtidos, avaliar e sele-
cionar as estratégias adequadas para que sejam
construidos planejamentos eficazes com medidas
de promogao, preven¢do e diagndstico precoce
das altera¢des provocadas pelo virus. A relevan-
cia do assunto possibilitou que diversos estudos
fossem realizados no mundo, com o objetivo de
verificar esse conhecimento nas populagdes em
geral. Os achados deste estudo corroboram os
descritos na literatura, como, por exemplo, Fran-
cis et al.”, que avaliaram o conhecimento acerca
do HPV em um grupo de mulheres na cidade de
Johanesburgo, Africa do Sul, e verificaram que
a maioria delas nao estava familiarizada com o
HPV; e Ramada e Medeiros”, que, pesquisando
estudantes da Universidade do Porto, Portugal,
observou que 55,4% deles jd ouviram falar so-
bre HPV, ressaltando que esse nimero pode ter
ultrapassado a metade da amostra pelo fato de
que esta, em sua maior parte, era composta por
universitarios da drea da saide. No Brasil, Osis
et al.” evidenciaram que menos da metade da
populacio estudada (40%) relatou ja ter ouvido
sobre o HPV, e ainda que pouco mais de 1/4 dos
entrevistados possuia “conhecimento adequado”
sobre o virus. Em nosso estudo, ap6s validagao,
encontramos que grande parte (93,25%) possuia
conhecimento minimo, considerando apenas
os entrevistados que afirmaram saber o que era
HPV.

A maioria das mulheres afirmou positiva-
mente quando questionada sobre conhecer o
HPV, em comparagao aos homens. Resultados
semelhantes foram encontrados por Osis et al."
que evidenciaram que 45% das mulheres por eles
estudadas ja tinham ouvido falar sobre o tema;
e Gomez e Lince'? verificaram um percentual
maior de mulheres que conheciam sobre o virus,
quando entrevistaram um grupo de universita-
rios na Colémbia. Comparando o conhecimento
apenas entre as mulheres, observou-se que mais
da metade relatou ndo possuir conhecimento
acerca do tema, evidenciando que, apesar de o
grupo feminino ter percentual superior ao mas-
culino, ainda se percebe baixa propor¢do de indi-
viduos com informagao.

Escolaridade foi uma varidvel que também
se relacionou de forma significativa com o co-
nhecimento sobre o HPV, porque foi observado
que os entrevistados com nivel superior de en-
sino relataram conhecer sobre o tema, enquanto
dentre aqueles com nivel médio de ensino, ape-
nas um quinto revelou saber do que se tratava.
Outras publicagdes reforcam esse achado, como,
por exemplo, Santos et al.??, que demonstraram
que as maiores informagdes a respeito do HPV
pertenciam as mulheres com ensino superior; e
o de Pimenta et al.”? que afirmaram que 51% das
mulheres que nao sabiam o que era HPV apre-
sentavam apenas 5 a 8 anos de estudo, e dos que
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possuiam entre 9 a 11 anos de estudo, 25,9%
desconheciam sobre o HPV. Segundo Miranda et
al.?*, pessoas com um maior grau de estudo, apre-
sentam também uma maior preocupag¢io quanto
a ndo se infectarem com alguma DST, quando
comparados com um grupo de nivel educacional
inferior. Baseados nessa afirmac¢ao, uma hipotese
que justifica os resultados encontrados é a de que
individuos com mais tempo de estudo possuem
um interesse maior em obter novos conhecimen-
tos e tém mais acesso a fontes confidveis de in-
formagdo, como literatura cientifica, professores
ou médicos. Outra explica¢do pode ser o fato de
que esse grupo pode compreender de forma mais
adequada os conteddos que lhes sdo apresenta-
dos, por meio de televisao ou campanhas.

Dentre os meios de comunica¢io utilizados
para a obtenc¢do de informagdes sobre o virus,
a TV apresentou maior frequéncia de respostas,
seguida pelos professores e internet, enquanto
médicos e profissionais de satde foram pouco
citados:10,1% e 12,7%, respectivamente. Resul-
tados diferentes foram relatados por Panobian-
co et al.” e Pimenta et al.”?, sendo que, no pri-
meiro, 42,9% das entrevistadas que afirmaram
ter conhecimento sobre o HPV o atribuiram ao
médico ginecologista e, no segundo, esse per-
centual foi de 45%. Ressalta-se, entretanto, que
no trabalho Panobianco et al.*® a sua amostra
consistia de adolescentes do género feminino do
curso de enfermagem e no de Pimenta et al.”, as
entrevistadas que receberam informacgdes por
médico, quase em sua totalidade, ja haviam sido
diagnosticadas com algum tipo de DST. Uma te-
oria para essa divergéncia nos resultados pode ser
justificada pela campanha de vacinag@o contra o
HPV, veiculada na televisdo nos meses que ante-
cederam a coleta de dados, e também durante o
periodo da entrevista.

O fator econdmico interferiu significativa-
mente no conhecimento da populagdo, j& que foi
possivel observar, por meio de anélise univaria-
da, que os individuos com maior renda demons-
traram possuir mais informagdes a respeito do
virus. Diversos autores descreveram resultados
semelhantes, como, por exemplo, Oliveira et al.?,
0 que ressaltou a relagdo entre a baixa condi¢ao
socioecondmica e a infec¢ao pelo HPV, atribuin-
do esse achado ao fato de que a baixa renda fa-
miliar dificulta o acesso ao conhecimento sobre
esse tema. Um estudo realizado com usudrios de
unidades bésicas de saide (UBS) e duas policli-
nicas do SUS de Campinas-SP, em 2011, 46% das
pessoas entrevistadas que pertenciam aos estratos
socioecondmicos A e B responderam ter ouvido

falar sobre o HPV, enquanto apenas 33,1% das
classes C e D relataram possuir conhecimento so-
bre esse assunto. Conti et al.”’, quando avaliaram
alunos de colégios particular e publico, acerca do
conhecimento que possuiam sobre o HPV, con-
cluiram que os estudantes do colégio particular
demonstraram maior conhecimento sobre o HPV
quando comparados aos do colégio publico. Uma
hipétese que possa justificar esses resultados se
deve, dentre outros fatores, ao fato de classes eco-
nomicamente desfavorecidas terem menor acesso
aos servigos de saude, além de ser também essa
classe a que enfrenta maiores dificuldades finan-
ceiras para dar seguimento ao tratamento, quan-
do necessario, associado ao desconhecimento das
medidas de promogdo da saude e prevengdo da
doenga, como relatado por Eduardo et al.?.

De acordo com o servico de satude utilizado
pelo entrevistado, verificou-se que mais da me-
tade dos usudrios do setor privado relataram co-
nhecer sobre o HPV, enquanto dentre as pessoas
utilizadoras do servigo publico esse relato foi me-
nor que 1/3. Corroborando esse resultado, Osis et
al."” afirmaram que menos de 2/5 dos usudrios do
SUS entrevistados em seu trabalho responderam
ja terem ouvido falar sobre o HPV. De acordo
com a pesquisa de Ribeiro et al.?, as caracteristi-
cas da clientela atendida pelo SUS era de indivi-
duos adultos de 15 a 49 anos, de ambos os sexos,
de cor preta ou parda, com escolaridade inferior
a 11 anos e renda familiar per capita inferior a
R$ 440,00 mensais. Diante disso, os resultados
obtidos podem ser justificados, ja que esse perfil
corrobora os resultados das varidveis escolarida-
de e renda j4 analisadas anteriormente e, ainda,
segundo Prado e Santos®, existe elevado grau de
desigualdade social entre os diferentes segmentos
da populagdo com relagdo ao acesso aos servicos
de satde.

Na andlise univariada, observou-se, signifi-
cativamente, que a média de idade da popula¢do
que referiu conhecimento acerca do HPV era
mais elevada do que aquela encontrada entre a
populagdo que referiu ndo conhecer. De acordo
com Pimenta et al.”, propor¢des mais altas de co-
nhecimentos e atitudes mais adequadas parecem
estar associadas a idade maior ou igual a 35 anos,
sendo que a média foi de 31,3 anos. Em outro es-
tudo, que avaliou estudantes de universidade pu-
blica de Manizales, 31% daqueles com idades en-
tre 28 e 35 anos apresentaram alto conhecimento
sobre o HPV, contudo, 65% da amostra possuiam
entre 17 a 20 anos'.

Em se tratando do niumero de filhos, a média
foi mais elevada entre os entrevistados que rela-



taram nao conhecer sobre o HPV. Resultado se-
melhante foi relatado por Osis et al.”” e Pedregosa
et al.’’, que destacam ser a multiparidade um dos
fatores de risco coadjuvantes identificados, que
contribuem para o desenvolvimento do cancer
de colo de utero. Entretanto, é possivel verificar
que a varidvel nimero de filhos nos estudos est3,
na maior parte das vezes, associada também a
baixa escolaridade, como descrito por Moura et
al.*?, que relataram que mulheres de menor esco-
laridade tendem a ter maior nimero de partos do
que aquelas com maiores anos de estudos (valor
p = 0,045). Dessa forma, é possivel supor que o
fato do ntimero de filhos ter influenciado no co-
nhecimento sobre o tema estd mais relacionado
aos fatores escolaridade e renda do que se essa
varidvel for analisada de forma independente,
assim como pode ser comprovado com os resul-
tados da andlise multivariada.

O exame preventivo ndo identifica o virus,
mas é capaz de detectar alteragdes celulares indu-
zidas pelo HPV, que sdo patognomonicas, deno-
minadas coilocitose (consistindo de atipia nucle-
ar e vacuoliza¢do perinuclear), e detecta também
o carcinoma espinocelular, dai a importancia de
sua realizacdo periddica®. O percentual de mu-
lheres que haviam realizado o exame preventi-
vo de acordo com o presente estudo foi elevado
(84,1%). Entretanto, esse valor assemelha-se com
os resultados apresentados pela PNAD (Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios) realizada
pelo IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica) para o ano de 2008. Segundo dados
da PNAD, no Brasil 84,5% das mulheres (com 25
anos ou mais) jd haviam realizado o preventivo,
sendo que na regido Sudeste, esse percentual foi
de 87,6%%. A realizagao do preventivo interferiu
positivamente no conhecimento sobre HPV, pois
a maioria das mulheres que j4 havia realizado o
exame afirmou saber sobre o virus (50,8%). En-
tretanto ainda é preocupante, pois dentre as que
ja haviam realizado o exame o percentual de des-
conhecimento sobre o virus foi préximo de 50%.
O estudo de Santos et al.?? demonstrou que ape-
nas 11% dentre as mulheres, com exame preven-
tivo ja realizado, relataram desconhecimento do
objetivo do exame; Cirino et al.*® observaram que
dentre os seus pesquisados esse percentual era de
43,5%.

Quando questionados sobre a existéncia de
vacina contra o HPV, pouco menos da metade
dos entrevistados afirmou saber de sua existéncia
e, dentre eles, a maioria afirmou ter conhecimen-
to a respeito do virus. Nao foram encontrados
na literatura estudos que correlacionassem o co-

nhecimento sobre HPV com saber da existéncia
da vacina. Todavia verifica-se no estudo de Osis
et al.” que, dentre aqueles que jd ouviram falar
sobre a vacina, a maioria era de mulheres, maio-
res de 25 anos, apresentando mais de 9 anos de
estudo, e pertencente aos estratos econdmicos A
e B. Uma hipétese que pode também justificar
esse achado seria a de que o Ministério da Saude,
em 2014, introduziu em seu calenddrio a vacina
contra o HPV para meninas entre 11 e 13 anos e
veiculou uma campanha na televisdo, o que, de
certa forma, pode ter ampliado o conhecimen-
to da populagdo sobre a vacina, mas nao sobre o
virus, uma vez que dentre os que sabiam da exis-
téncia da mesma ainda era grande o percentual
de desconhecimento a respeito do virus (43,5%).

Segundo Santos e Assis®, mesmo quando as
campanhas sobre DSTs atingem uma boa par-
cela da popula¢do, as mudancas nos hébitos e
atitudes ainda sao deficitdrias, necessitando de
maiores intervengdes culturais nesses aspectos.
Pimenta et al.”> observaram que 51% das mulhe-
res entrevistadas sabiam a respeito do virus HPV.
Entretanto, a maior parte delas ja havia apresen-
tado alguma manifesta¢ao do virus, e outra parte
ja havia tido o diagnoéstico de alguma outra DST
anteriormente; isso evidencia a importéncia e a
necessidade de investimento em campanhas so-
bre DSTs, com abrangéncia em toda a populagao,
em diversas épocas, e com foco nas mais variadas
doengas. O primeiro relato que se tem de uma
campanha de DSTs de midia oficial ocorreu em
1995, no Carnaval, considerada a maior festa po-
pular do mundo, festa que colabora para o au-
mento dos casos de Aids. Isso justificou a neces-
sidade de realizagdo de campanhas de prevenc¢io
especificamente nessa época*. Contudo, nota-se
que essa estratégia em satide publica é relativa-
mente recente (cerca de 20 anos), e que o conte-
udo pode ser pouco abrangente e/ou didético as
campanhas.

Com relagdo a campanhas sobre HPV, o que
se pode observar foi que menos da metade das
pessoas questionadas tinham visto ou ouvido al-
guma campanha sobre o tema; porém, entre as
que jé tinham visto ou ouvido, a maioria tinha
conhecimentos acerca do virus. Segundo Santos
et al.?, existe uma associa¢do entre a manifes-
tagdo de conhecimento sobre como prevenir o
cancer de colo de ttero e o conhecimento sobre
HPV. Entretanto, conclui-se que, apesar desse
conhecimento, ndo hd grau de profundidade ne-
cessdrio para que aconteca prevengao eficaz. Por
acaso nos programas e campanhas de prevencdo
do cancer de colo de ttero, o foco se voltou muito
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para a necessidade de realizacdo do exame pre-
ventivo, a fim de se ter um diagndstico precoce
de um provével cincer, sem, no entanto, divulgar
informacdes sobre qual seria o agente causal e as
caracteristicas dessa infeccdo.

Saber o modo de transmissdo do HPV pode-
ria estabelecer novos comportamentos tanto pre-
ventivos quanto terapéuticos. Observou-se que
a grande maioria dos entrevistados respondeu
conhecer como ocorre a transmissao do virus
(93,2%), sendo que quase sua totalidade (97,3%),
relatou ser sexualmente transmissivel. Outras
formas possiveis de propagacdo também foram
citadas, entretanto, com uma baixa frequéncia.
Também foram relatadas formas inadequadas
de transmissao, que fogem ao espectro do HPV.
Pimenta et al.”?, abordando apenas mulheres,
destacaram que cerca de 81,5% sabiam da trans-
missao sexual do HPV, corroborando ser o fator
feminino como determinante no conhecimento.
A respeito dos alvos possiveis de contrair a infec-
¢d0 (homem, mulher, crianga), observou-se que
houve leve predominancia das respostas como
sendo as mulheres, entretanto houve discrepan-
cia significativa quanto as criancas. Esse achado
pode ser devido ao fato de que quase a totalidade
das respostas da via de infec¢do foi relacio sexual,
havendo desconhecimento das outras vias. Bretas
et al.’” relataram que a transmissdao materno-fetal
foi relatada por 1% dos adolescentes.

Uma limitacio deste estudo é o fato de o des-
fecho ter sido avaliado por meio das respostas ob-
tidas em um formuldrio ndo padronizado cien-
tificamente, com a avaliacdo do conhecimento a
partir da identificacdo do que o entrevistado ja ti-
nha ouvido falar. Isso poderia estar superestiman-
do ou subestimando o conhecimento, o que tor-
naria ainda mais grave o problema. No entanto,
observou-se que a maioria dos entrevistados que
relatou saber o que é o HPV conhecia pelo menos
uma das assertivas que indicava um conhecimen-
to minimo necessério sobre o virus, o que poderia
garantir que a afirmacdo “saber o que é o HPV”
esta de fato demonstrando algum conhecimento
sobre o tema. Entretanto, essa tentativa de valida-

¢do possui limitagdo, jd que o entrevistado pode-
ria ter confundido, por sonoridade, com o HIV
(Virus da Imunodeficiéncia Humana). Em adi-
¢do, trata-se de um estudo transversal que impos-
sibilita a utilizagdo da temporalidade como cri-
tério causal, uma vez que fatores e desfechos sdo
vistos em um mesmo momento. Por outro lado,
reforca-se a importincia dessa investiga¢do por
se tratar de um inquérito com base populacional,
tendo em vista que se objetivou a representativi-
dade da cidade de Ipatinga e que, até o momento,
identificamos poucos estudos brasileiros com esse
nivel de representatividade®.

Conclusao

Sugere-se, por meio desta pesquisa, que ha um
grande déficit no conhecimento a respeito do
HPV e que, muitas vezes, hd pouca qualifica¢do
do que se sabe, favorecendo, assim, muito além
dessas percepgoes errdneas, agdes com risco po-
tencial a satde, inclusive a do parceiro. Ter co-
nhecimento de que HPV é um virus transmitido,
principalmente, por via sexual, com potencial
cancerigeno, que pode ser evitado através da va-
cina e de medidas protetivas nas relacdes sexuais,
e que, por meio do exame do Papanicolau, é feito
o rastreio das alteragdes virais e do cancer de colo
uterino, seria um patamar minimo de conheci-
mento para a populagdo.

Dessa forma, o desenvolvimento de estra-
tégias voltadas para a saide publica, com enfo-
que na prevengdo e limitagao de agravos, como
a inclusdo de ag¢des visando qualificar o grau de
conhecimento sobre HPV, pode ser a chave para
estase do ciclo da doenga. E importante ressaltar
o papel fundamental do marketing na elaboragao
de politicas publicas, utilizando téticas que des-
pertem tanto o interesse pelo tema quanto atin-
jam direta ou indiretamente um publico amplo,
principalmente a popula¢do destacada neste arti-
g0 com menor conhecimento sobre o tema, isto
é, homens, individuos com baixa escolaridade e
baixo nivel socioecondmico.



Colaboradores

MNS Abreu, AD Soares, DAO Ramos, FV Soares,
G Nunes Filho, AF Valadao e PG Motta participa-
ram na concepeao, desenho e andlise deste estu-
do, assim como na escrita final e assumem total
responsabilidade pelos resultados apresentados.
A versdo final do manuscrito foi aprovada pelos
autores.

Referéncias

10.

11.

12.

15.

Magi JC, Brito EMS, Grecco ETO, Pereira SMM, Formi-
ga GJS. Prevaléncia de papilomavirus humano (HPV)
anal, genital e oral, em ambulatério geral de coloproc-
tologia. Rev Bras Colo-Proctol 2006; 3(26):233-238.

Sao Paulo (Estado). Instituto Nacional de Ciéncia e
Tecnologia das Doencas do Papilomavirus Humano.
Entenda de vez os papilomavirus humanos, as doengas
que causam e o que jd é possivel fazer para evitd-los. Guia
do HPV. Sao Paulo, 2013. [acessado 19 jun. 2015 Jun
19]. Disponivel em: http://www.incthpv.org.br/upl/
fckUploads/file/Guia%20do%20HPV %20Julho%20
2013_2.pdf

Fedrizzi EN. Epidemiologia da infec¢ao genital pelo
HPV. Rev Bras Pat Trato Gen Inf2011; 1(1):3-8.
Federagdo Brasileira das Sociedades de Ginecologia e
Obstetricia. Projeto diretrizes: Papilomavirus Humano
(HPV): Diagnéstico e Tratamento. 2002. [acessado 2015
Mar 3]. Disponivel em: http://www.febrasgo.org.br/ar-
quivos/diretrizes/079.pdf

Rosenblatt C, Lucon AM, Pereyra EAG, Pinnotti JA,
Arap S. Papilomavirus humano em homens: “triar ou
nao triar” — uma revisao. Einstein 2004; 2(3):212-216.
Mendonga ML, Netto JCA. Importancia da infec¢do
pelo papilomavirus humano em pacientes do sexo
masculino. DST ] Bras Doengas Sex Transm 2005;
17(4):306-310.

Castellsagué X, Bosch FX, Mufioz N. Environmen-
tal co-factors in HPV carcinogenesis. Virus Res 2002;
89(2):191-199.

Nadal SR, Manzione CR. Papilomavirus humano e o
cancer anal. Rev Bras Colo-proctol 2006; 26(2):204-207.
Fuente Diez E, Ferrer LMM. Las 47 preguntas sobre
el virus del papiloma humano, VPH. Med Segur Trab
2008; 54(212):111-119.

Chaves JHB, Vieira TKB, Ramos JS, Bezerra AFS. Penis-
copia no rastreamento das lesdes induzidas pelo papi-
lomavirus humano. Rev Bras Clin Med 2011; 9(1):30-
35.

Costa LA, Goldenberg P. Papilomavirus Humano
(HPV) entre Jovens: um sinal de alerta. Satide Soc 2013;
22(1):249-261.

Gomez ML, Lince L. Conocimientos que tienen los
estudiantes de una universidad publica de Manizales
sobre el papillomavirus humano. Hacia la Promocién
de la Salud 2011; 16(1):110-123.

. Vargens OMC, Silva CM, Silva GA, Girianelli VR. Diag-

nostico de HPV: o processo de interagdo da mulher
com seu parceiro. Rev Bras Enf2013; 66(3):327-332.

. Castro-Vasquez MC, Arellano-Galvez MC. Acesso

a la informacién de mujeres com VPH, displasia e
cancer cervical in situ. Salud Publica de México 2010;
52(3):207-212.

Urrutia MT, Concha X, Riquelme X, Padilla O. Cono-
cimientos y conductas preventivas sobre cancer cérvi-
co-uterino y virus papiloma humano em un grupo de
adolescentes chilenas. Rev Chi Infectol 2012; 29(6):600-
606.

. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Atlas do censo demogrdfico 2010. [acessado 2015 Mar
11]. Disponivel em: www.cidades.ibge.gov.br

. Prefeitura Municipal de Ipatinga. Histéria da cidade.

[acessado 2015 Mar 13]. Disponivel em: www.ipatinga.
mg.gov.br.

oo
w
=)

810 098-6¥8:(€)€T ®AID[0D) IPNES X} BIOUID)



o]
[=))
(=)

Abreu MNS et al.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Babbie E. Survey research methods. 10" ed. Belmont:
Wadsworth Publishing; 2004.

Osis MJD, Duarte GA, Sousa MH. Conhecimento e ati-
tude de usudrios do SUS sobre o HPV e as vacinas dis-
poniveis no Brasil. Rev Saude Publica 2014; 48(1):123-
133.

Francis SA, Nelson J, Liverpool J, Soogun S, Mofam-
mere N, Thorpe Junior RJ . Examining attitudes and
knowledge about HPV and cervical cancer risk among
female clinic attendees in Johannesburg, South Africa.
Vaccine 2010; 28(50):8026-8032.

Ramada D, Medeiros R. HPV e cancro do colo do tte-
ro: interven¢ao urgente. Onco-news - Associagdo de En-
fermagem Oncologica Portuguesa 2007; 2:4-7.

Santos A, Macedo A, Mota M, Moutinho J, Francisca A,
Silva DP. Avaliagao de conhecimentos e comportamen-
tos das mulheres relativos a prevengio ginecolégica em
Portugal. Acta Obstet Ginecol Port 2008; 2(2):65-71.
Pimenta ATM, Melli PPS, Duarte G, Quintana SM.
Conhecimento de mulheres sobre alguns aspectos do
papiloma virus humano. Revista de Medicina (Ribeirdo
Preto) 2014; 47(2):143-148.

Miranda AE, Ribeiro D, Rezende EF, Pereira GFM, Pin-
to VM, Saraceni V. Associa¢do de conhecimento sobre
DST e grau de escolaridade entre conscritos em alista-
mento ao Exército Brasileiro. Brasil, 2007. Cien Saude
Colet 2013; 18(2):489-497.

Panobianco MS, Lima ADE, Oliveira ISB, Gozzo TO.
O conhecimento sobre o HPV entre adolescentes es-
tudantes de graduagido em enfermagem. Texto Contexto
Enferm 2013;22(1):201-207.

Oliveira RG, Magalhdes SR, Lima KP, Frota NM. As-
pectos sociodemograficos e ginecoldgicos de mulheres
com neoplasia intraepitelial cervical de baixo grau. Rev
Enferm UFPE 2014; 8(4):1002-1010.

Conti FS, Bortolin SB, Kulkamp IC. Educagio e pro-
mogao a saide: Comportamento e conhecimento de
adolescentes de colégio publico e particular em relagdo
ao Papiloma Virus Humano. ] Bras Doengas Sex Trans
2006; 18(1):30-35.

Eduardo KGT, Moura ERJ, Nogueira PSE. Conheci-
mento e mudangas de comportamento de mulheres
junto a fatores de risco para cancer de colo uterino. Rev
Rene 2012; 13(5):1045-1055.

Ribeiro MCSA, Barata RB, Almeida MF, Silva ZP. Per-
fil sociodemografico e padrao de utilizagao de servigos
de satide para usudrios e nao usudrios do SUS - PNAD
2003. Cien Saude Colet 20065 11(4):1011-1022.

Prado DS, Santos DL. Contracep¢dao em usudrias dos
setores publico e privado de satde. Rev Bras Ginecol
Obst 2011; 33(7):143-49.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

Pedregosa JF, Rodrigues, DA, Munhoz NG, Pandossio
T, Rodrigues JO, Junqueira MSG, Yonamine PTK, Pe-
reira SE, Uezato S, Carvalho DAT, Cury PM, Bonilha JL.
Perfil s6cio-econdmico-cultural e fatores de risco em
pacientes com neoplasia intra-epitelial cervical persis-
tente. Arq Ciénc Satide 2010; 17(1):42-47.

Moura EJ, Silva RM, Gomes AMA. Perfil demografico,
socioecondmico e de saude reprodutiva de mulheres
atendidas em planejamento familiar no interior do Ce-
ard. Rev Baiana de Satide Piiblica 2010; 34(1):119-133.
Xavier SD, Bussoloti Filho I, Lancellotti CLP. Preva-
léncia de achados sugestivos de papilomavirus huma-
no (HPV) em bidpsias de carcinoma espinocelular de
cavidade oral e orofaringe: estudo preliminar. Rev Bra
Otorrinolaringol 2005; 71(4):510-519.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
Pesquisa Nacional por amostra de domicilios 2008
(PNAD). [acessado 2015 Mar 16]. Disponivel em:
http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/LivroIDB/2edrev/
£22.pdf

Cirino FMSB, Nichiata LYI, Borges ALV. Conhecimen-
to, atitudes e praticas na prevengao do cancer de colo
de utero e HPV em adolescentes. Esc Anna Nery Rer
Enferm 2010; 14(1):126-134.

Santos AFM, Assis M. Vulnerabilidade das idosas ao
HIV/Aids: despertar das politicas publicas e profis-
sionais de satide no contexto da atengdo integral: re-
visdo de literatura. Rev Bras Geriatr Gerontol 2011;
14(1):147-157.

Bretas JRS, Ohara CVS, Jardim DP, Muroya RL. Conhe-
cimento sobre DST/AIDS por estudantes adolescentes.
Rev Esc Enferm USP 2009; 43(3):551-557.

Brasil. Ministério da Saude (MS). PCAP: Pesquisa de
Conhecimentos, Atitudes e Prdticas na Populagao Brasi-
leira, 2008. Brasilia: MS; 2011.

Artigo apresentado em 04/01/2016
Aprovado em 15/06/2016
Versao final apresentada em 17/06/2016

() ISANN| Este ¢ um artigo publicado em acesso aberto sob uma licenga Creative Commons



